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P-134 - EPENDIMOMA CORTICAL SUPRATENTORIAL UNA ENTIDAD
INFRECUENTE A PROPOSITO DE 2 CASOS
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Jiménez, C. Gonzélez Moldesy B. Alvarez Fernandez
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Resumen

Introduccion: Los ependimomas cuentan entre 2-3% de los tumores primarios del SNC. Los supratentoriales
(ES) se subdividen molecularmente en ZFTA y Y APL positivo, la mitad de estos pueden ser
extraventriculares y muy raramente son intraparenquimatosos puros. Presentamos 2 casos de ES corticales
puros.

Casos clinicos: Mujer (M) de 72 afios que debuta con sincope y afasia motora, en TC se demuestralesion
frontal izquierda. EI segundo, un hombre (H) de 69 afios, sufre TCE al caer en bicicletay en TC se encuentra
lesién hemorrégica parietooccipital (PO) derecha que sembré dudas entre contusion vs. lesion subyacente. La
resonancia magnética (RM) de los 2 pacientes se informé como probable tumor glial de alto grado. En ambos
casos, se realizo exéresis completa de lalesién mediante craneotomia parietal izquierday PO derecha
respectivamente. La anatomia patol 6gica fue de ependimoma anaplasico (G3) en ambos pacientes con IHQ
de CD99+, EMA+ y PGFA+, no estudio molecular. En el posoperatorio, las RM de control, informo
reseccion completa (RC) y laRM espina descart6 diseminacidn ependimaria. Se dio radioterapia (RT)
complementaria en ambos casos. M fallecio alos 4 meses de laintervencion por complicaciones sistémicasy
H esta en seguimiento sin recidivatras 1 afio. En la etiopatogenia del EC supratentorial se ha propuesto que
€s un tumor ectdpico; presenta unaincidencia creciente y con mejores resultados en supervivencia cuando
son RELA fusién positivos. No hay un esténdar de tratamiento, pero se recomienda una RC, seguido de RT
en G3 0 en G2 con reseccion subtotal. La quimioterapia, |os abordajes terapéuticos actuales no laincluyen,
siendo alin motivo de investigacion.

Discusion: El EC supratentorial es una entidad infrecuente. Los mejores resultados pasan por una RC seguida
de RT; no obstante, si son RELA fusion positivos mejora de formaimportante el prondstico vital.
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